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作用点軌跡長＝ ∑ － ＋ －
（サンプリング周波数100Hz，測定時間10秒間）










































図1. おもりの重さと作用点軌跡長 図2. てこの原理を利用した作用点の移動距離Δ′の
算出方法









―― International Society of Cardio-Thoracic Surgeons Japan Chapter XIII Annual
 
Meeting/Young Investigator Award for Distinguished Research――























































Fig.1 MRI SPAMM tagging image(parasagittal
 
image)
The bending index (λ)＝Δ /Δ






























161熊谷ら－Quantification of Hemodynamic Stress to Thoracic Aortic Aneurysm
 
diastolic phase  systolic phase
 
Fig.2 MRI SPAMM tagging image(aortic cross-
section)
The distortion index(ε)＝A′B′－AB/AB ×100
 
Table 2.Distortion index of healthy volunteer
 
Distortion index(ε)
Ascending Aorta  Anterior wall  11.6±6.3
 
Posterior wall  9.6±6.8
 
Proximal descending aorta  Anterior wall  21.8±8.8
 
Posterior wall  8.5±1.9
 
Greater curvature  5.5±4.1
 
Lesser curvature  18.9±6.4
 
Descending aorta (Th5) Anterior wall  9.1±6.1
 
Posterior wall  12.0±2.9
 
Descending aorta (diaphragm) Anterior wall  25.7±3.2
 
Posterior wall  14.0±7.0
 
Table 1.Bending index of healthy volunteer
 
Bending Index (λ)
Ascending aorta  1.25±0.50
 
Proximal descending aorta  1.80±0.89
 
Descending aorta (Th5) 1.50±0.58
 






















Table 3.Distortion index of thoracic aortic aneur-
ysm
 
N  B  AN  AN＋T
ε(%) 7.8±6.4  19.3±7.3 8.9±6.1  4.2±4.0
p＜0.01 vs.N,AN and AN＋T, p＜0.01 vs.AN
 
Fig.3 Distortion index(ε)and elevation angle(θ)
ε＝3.62＋0.25θ,R ＝0.305,p＝0.077
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Case 1 右 Grade II A  11  40
 
Case 2 左 Grade II A  11  36
 
Case 3 左 Grade II A  6  31
 
Case 4 左 Grade II B  9  24
 
Case 5 左 Grade II B  6  24





















































Case 1  11  10  8 － － －
Case 2  13  18  8 ＋ ± －
Case 3  11  16  8 ＋ ＋ －
Case 4  7  15  8 － ± －
Case 5  7  25  8 ＋ ＋ －
平均 9.8  16.8  8
(a) (b)
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167今井－Hemifacial Microsomiaに対する下顎骨仮骨延長法の長期経過から見た問題点
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MRIにおける中心溝を含む脳溝の同定













































































iCS:島中心溝 insular central sulcus
 
IFG:下前溝回 inferior frontal gyrus
 
IFS:下前頭溝 inferior frontal sulcus
 
IPL:下頭頂小葉 inferior parietal  lobule
(SMG＋AG)
iPrCS:島中心前溝 insular precentral sulcus
 
















POp:下前頭回弁蓋部 pars opercularis of IFG
 

























SPL:上頭頂小葉 superior parietal lobule
 
STG:上側頭回 superior temporal gyrus
 








TPS:横頭頂溝 transverse parietal sulcus (in-
constant)
170 高橋ら－MRIにおける中心溝を含む脳溝の同定
――2000年北米放射線学会 :CERTIFICATE OF MERIT ――
MRIによる脳神経の描出 :正常と病理
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